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【摘要 】 背景 ”反应 性 作为 卫生 系统 绩效 评价 的 重要 目标 ， 是 提高 基层 卫生 服务 能 力 的 重要 依据 ， 目 前 许多 研 
究 将 反应 性 与 满意 度 的 概念 混淆 ， 对 反应 性 的 评价 不 够 全 面 ， 注 重 研 究 反 应 性 水 平 忽视 了 反应 性 分 布 。 目 的 了解 浙 
江 省 不 同年 龄 段 就 诊 居民 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 现状 ， 并 分 析 其 相关 影响 因素 。 方 法 ”采用 立意 抽样 与 方便 抽 
样 相 结合 的 方法 ， 于 2022 年 7 一 8 月 选取 浙江 省 杭州 市 和 台州 市 的 6 家 社区 卫生 服务 中 心 作为 调查 现场 ， 对 门诊 就 诊 
居民 进行 反应 性 量 表 调 查 ; 采用 WHO 推荐 的 反应 性 8 个 部 分 的 权重 计算 反应 性 总 体 水 平和 分 布 ， 采 用 单 因素 分 析 和 
多 元 线性 回归 分 析 探讨 不 同年 龄 段 居 民 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 的 影响 因素 。 结 果 ”浙江 省 就 诊 居 民 对 社区 卫生 
服务 的 反应 性 评分 为 (8.31+ 1.04 ) 分 , 反应 性 分 布 指数 为 0.13; 各 年 龄 段 就 诊 居民 均 对 尊严 与 社会 支持 维度 评分 较 高 ， 
分 别 为 (8.60+1.24 ) 分 和 (8.63+1.20 ) 分 ,对 选择 性 和 自主 性 维度 评分 较 低 ， 分 别 为 (7.96+ 1.56 ) 分 和 (8.04+1.33 ) 
分 ,， 户口 是 青年 人 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 的 影响 因素 ， 文 化 程度 和 月 收入 是 中 年 人 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评 
价 的 影响 因素 ( P<0.05 ) 。 结 论 ”浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 总 体 水 平 较 好 有 日 分 布 较 均 衡 , 需 对 城镇 户口 的 青年 人 、 
大 专 /本 科 及 以 上 的 中 年 人 的 社区 卫生 服务 需求 及 反应 性 多 加 关注 。 基 层 社 区 卫生 服务 中 心 在 让 患者 获取 医疗 健康 服 
务 方案 信息 以 及 自由 选择 社区 医生 / 护士 方面 还 有 待 提高 ， 以 更 好 满足 居民 合理 的 卫生 健康 服务 需求 。 
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[Abstract] Background Responsiveness is a key goal in evaluating the performance of the health system, and 
is also an essential basis for improving the capacity of primary health services. Currently, many studies confuse the concepts 
of responsiveness and satisfaction, and the evaluation of responsiveness is not comprehensive enough, focusing on the level 
of responsiveness but ignoring its distribution. Objective To understand the responsiveness evaluations of community health 
services among residents of different ages in Zhejiang Province and to analyze its influencing factors. Methods Utilizing the 
method of purposive sampling and convenience sampling, six community health service centers in Hangzhou and Taizhou, 
Zhejiang Province, were selected as the investigation sites from July to August 2022 to assess the responsiveness scale of 
outpatient residents. The weights of the eight components of responsiveness recommended by the WHO were used to calculate 
the overall level and distribution of responsiveness. Univariate analysis and multiple linear regression were used to explore 
the influencing factors on the responsiveness level among residents of different ages. Results The score of responsiveness 


for community health services in Zhejiang was (8.31 + 1.04 ) points, and the responsiveness distribution index was 0.13; 
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residents of different age groups expressed their higher satisfaction with the dimensions of dignity and social support, with scores 


of ( 8.60 + 1.24 ) points and ( 8.63 + 1.20 ) points, respectively. In contrast, the dimensions of selectivity and autonomy 


received lower ratings, with scores of (7.96 土 1.56 ) points and (8.04+ 1.33 ) points, respectively. Household registration 


was an influencing factor for responsiveness evaluation of community health services among young people, while education level 


and monthly income were influencing factors for responsiveness evaluation among middle~aged individuals. Conclusion The 


overall level of community health service responsiveness in Zhejiang Province is good，and the distribution is more balanced. More 


attention should be paid to the demand and responsiveness of community health services among young people with urban household 


registration and middle-aged people with a college/bachelor's degree or above. Primary care community health service centers still 


need to improve in providing patients with access to information about health service plans and the freedom to choose community 


doctors/nurses , thereby better satisfying the reasonable healthcare service demands of residents. 
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2023 年 国务 院 办 公 厅 印发 的 《关于 进一步 完善 医 
疗 卫生 服务 体系 的 意见 》'" 提出 要 强化 城乡 基层 医疗 
卫生 服务 网 底 ， 特 别 是 加 强 乡镇 卫生 院 和 社区 卫生 服务 
中 心 规范 化 建设 ,发 展 社区 医院 。 社 区 卫生 服务 作为 城 
市 卫生 健康 服务 体系 的 基层 组 织 ， 对 方便 居民 就 医 、 减 
轻 费 用 负担 、 建 立 和 谐 医 患 关系 ， 具 有 重要 意义 。 社 区 
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服务 中 心 按 运 营 状 况 分 为 好 、 中 、 差 三 档 ， 从 每 个 档次 
中 方便 选取 1 家 社区 卫生 服务 中 心 进行 实证 研究 。 同样 ， 
在 台州 市 Y 地 区 3 家 医 共 体 中 也 方便 选取 不 同 档 次 的 3 
家 社区 卫生 服务 中 心 ， 合 计 6 家 社区 卫生 服务 中 心 作为 
调查 现场 ， 于 2022 年 7 一 8 月 对 门诊 的 就 诊 居民 进行 反 
应 性 量 表 调 查 。 根 据 世 界 卫 和 后 组 织 对 年 龄 划分 的 标准 ， 


卫生 服务 作为 初级 保健 的 最 佳 载体 ， 近 年 来 虽 持续 努力 
提升 其 服务 能 力 ， 但 仍 不 能 满足 居民 快速 增长 的 卫生 服 
务 需 求 。 反 应 性 是 指 医疗 卫生 机 构 对 个 体 普 遍 合理 期 望 
的 认识 和 适当 的 反映 ， 是 WHO 在 《2000 年 世界 卫生 报 
告 》2 提出 卫生 服务 的 绩效 评价 的 三 大 目标 之 一 。 研 
究 社 区 卫生 服务 的 反应 性 能 有 效 反映 居民 实际 获得 服务 
和 期 望 获得 服务 的 差距 ， 有 助 于 了 解 公众 合 理 期 望 的 满 
足 程度 并 发 现 服务 的 不 足 之 处 ， 以 期 为 居民 提供 优质 高 
效 的 卫生 健康 服务 。 目 前 ， 对 反应 性 的 研究 主要 聚焦 在 
反应 性 的 水 平和 分 布 、 评 价 反应 性 的 公平 性 及 相关 影响 
因素 ， 缺 乏 对 基层 医疗 卫生 机 构 反 应 性 的 研究 ， 且 少量 
研究 也 仅 侧 重 评价 反应 性 水 平 而 忽略 了 反应 性 的 分 布 情 
况 :55] 。 本 研究 通过 分 析 浙江 省 不 同年 龄 段 就 诊 居民 对 
社区 卫生 服务 的 反应 性 的 评价 ， 包 括 反应 性 水 平和 反应 
性 分 布 ， 比 较 不 同人 群 间 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 的 差 
异 ， 并 分 析 影 响 不 同年 龄 段 居 民 对 社区 卫生 服务 的 反应 
性 评价 的 因素 ， 旨 在 科学 合理 地 评价 居民 对 社区 卫生 服 
务 的 反应 性 评价 现状 ， 为 提升 基层 社区 卫生 服务 水 平 提 
供 参 考 。 


1 对 象 与 方法 


1.1 调查 对 象 

本 研究 采用 立意 抽样 与 方便 抽样 相 结 合 的 方法 ， 课 
题 组 在 综合 考虑 浙江 省 县 域 医 共 体 建设 类 型 及 不 同 经 济 
发 展 状 况 ( 2022 年 CDP 发 展 水 平 ) 后 ,确定 杭州 市 (GDP 
排名 第 1 ) 与 台州 市 (GDP 排名 第 6 ) 为 本 研究 的 样本 
地 级 市 。 将 杭州 市 X 地 区 5 家 医 共 体 的 20 家 社区 卫生 


将 调查 对 象 划 分 为 青年 人 (<44 岁 )、 中 年 人 (45~59 
岁 ) 、 老 年 人 (= 60 岁 ) 。 调 查 对 象 的 筛选 标准 为 : 
过 去 一 年 内 利用 过 社区 卫生 服务 上 且 愿 意 配合 调查 的 门诊 
的 本 地 就 诊 居民 。 本 研究 已 通过 杭州 师范 大 学 科学 研究 
伦理 委员 会 批准 ( 伦理 审批 号 : 2022-1118 ) 。 现 场 共 
发 放 问 卷 649 份 ， 回 收 有 效 问卷 610 份 ， 有 效 回收 率 为 
93.99%。 

1.2 ”调查 方法 

1.2.1 反应 性 量 表 : 调查 问卷 包括 社会 人 口 学 特征 (性 
别 、 年 龄 、 是 否 为 本 地 人 、 户 口 、 文 化 程度 、 职 业 、 婚 
姻 状 况 、 医 疗 保险 类 型 、 月 均 收 入 ) 和 反应 性 量 表 。 其 
中 ， 反 应 性 量 表 采 用 WHO 提供 的 关键 知情 人 物 卫 生 系 
统 反 应 性 调查 量 表 版 本 “1 ， 包 含 对 个 人 的 尊重 和 以 病 
人 为 中 心 两 个 部 分 的 8 个 维度 ( 尊严、 自主 性 、 保 密 性 、 
交流 ， 及 时 性 、 基 础 设施 质量 、 选 择 性 、 社 会 支持 ) ， 
合计 11 个 问题 。 本 研究 中 反应 性 量 表 的 Cronbach's a 
为 0.92， 内 部 一 致 性 较 高 ; 对 11 个 问题 进行 因子 分 
析 ，KMO=0.912，Bartlett's 球形 检验 达 显 著 性 水 平 ( X7 
df/=4291.84/55，P<0.001 ) ， 量 表 效 度 较 好 。 

1.2.2 反应 性 水 平 计算 方法 : 用 Likert 量化 法 将 反应 性 
8 个 维度 分 为 五 个 等 级 (非常 好 、 比 较 好 、 一 般 、 比 较 差 、 
非常 差 ) ， 参 照 世界 卫生 组 织 的 权重 标准 ， 将 五 个 等 级 
分 别 赋值 为 10 分 、8 分 、6 分 、4 分 、2 分 。 利 用 WHO 
确定 的 反应 性 8 个 部 分 的 权重 ， 根 据 调 查 对 象 对 各 维度 
的 评分 均值 ， 按 照 各 维度 的 权重 系数 加 权 求 和 得 到 反应 
性 水 平 指数 ， 公 式 如 下 : Resp= 3*_WiSi， 其 中 ，5 为 反 
应 性 各 维度 平均 分 ， 多 为 8 个 维度 的 权重 ， 尊 严 、 自 主 
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性 、 保 密 性 、 交 流 、 及 时 性 、 基 本 设施 质量 、 选 择 性 、 
社会 支持 的 权重 系数 分 别 为 0.125、0.125、0.125、0.125、 
0.200、0.100、0.150、0.050551 。 
1.2.3 反应 性 分 布 计 算 方 法 : 通过 计算 WHO 确定 的 反 
应 性 分 布 指数 来 确定 浙江 省 社区 卫生 服务 中 心 反应 性 分 
布 ， 该 参数 表示 个 体 评分 与 均值 的 差异 (JMD ) ， 范 围 
从 0~1。 其 中 ,0 表示 分 布 最 均衡 ，1 表示 分 布 最 不 均 
衡 。 即 IMD (a, B)= (YNi-plea ) /mxB; 其 中 
n 为 样本 含量 ，Yi 表示 受 访 者 的 反应 性 评分 ， 表示 
受 访 者 反应 性 评分 的 均 数 ; B 是 控制 IMD 为 相对 指标 
或 绝对 指标 ， 当 a =2，B =0 时 ，711ND 为 绝对 指标 ; 当 
Qa =2，B =1 时 ，1VD 为 相对 指标 。 本 研究 的 ，B 取 
WHO 建议 值 2 和 1 。 
1.3 资料 收集 与 质量 控制 

本 研究 采用 现场 调查 方式 。 在 调查 开始 之 前 ， 组 织 
调查 员 进 行 集中 统一 的 培训 ， 统 一 调查 指标 的 含义 及 填 
写 规范 ， 对 调查 对 象 在 调查 过 程 中 可 能 提出 的 问题 进行 
统一 回答 。 在 正式 调查 时 ， 首 先 由 调查 员 向 调查 对 象 介 
绍 此 次 调研 的 目的 和 要 求 ， 征 得 调查 对 象 同意 后 由 他 们 
自 填 问卷 ， 针 对 年 龄 较 大 的 老年 调查 对 象 ， 由 调查 员 询 
问 情况 并 填写 调查 表 。 在 调查 结束 后 ， 由 调查 员 当 场 回 
收 问 卷 并 进行 复核 , 重点 核对 填写 完整 度 、 有 无 遗漏 项 ， 
明显 的 书写 或 逻辑 错误 ， 发 现 有 问题 会 与 调查 对 象 确认 
信息 并 及 时 修正 填写 。 每 个 调查 小 组 设 有 质 控 员 ， 当 天 
会 统一 对 回收 的 问卷 进行 再 次 复核 ， 对 问卷 填写 完整 度 
不 足 50%、 所 有 条 目 选择 同一 选项 、 或 按照 某 一 规律 进 
行 填写 的 问卷 ， 均 视 为 无 效 问 卷 进行 剔除 ， 以 确保 调查 
质量 。 
1.4 统计 学 方法 

采用 Epidata3.1 建立 数据 库 ，SPSS 21.0 进行 统计 分 
析 。 采 用 Excel 计算 反应 性 分 布 指数 ， 正 态 分 布 计量 资 
料 以 (x+ts) 表示 ， 两 组 间 比 较 采 用 1 检验 ， 多 组 间 比 
较 采用 单 因素 方差 分 析 ， 组 内 两 两 比较 采用 LSD- 法 ， 
运用 多 元 线性 回归 分 析 探 讨 不 同年 龄 组 对 社区 卫生 服务 
的 反应 性 评价 的 影响 因素 ， 检 验 水 平 a =0.05。 


2 结果 


2.1 被 调查 者 的 基本 情况 

本 人 研究 共 调查 了 610 名 就 诊 居民 ， 其 中 青年 人 284 
名 ， 中 年 人 93 名 ， 老 年 人 232 名， 分 别 占 46.6%， 
15.3% 和 38.1%; 女性 占 55.0% (334/610 ) ; 初中 及 以 
上 学 历 占 58.8% (360/610 ) ; 55.9% (363/610 ) 的 居民 
是 农村 户口 ; 城乡 居民 医疗 保险 占 57.6% ( 374/610 ) ; 
月 收入 <3 500 元 占 45.5% (295/610 ) 。 
2.2 ”浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 综合 评价 

浙江 省 就 诊 居 民 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 总 分 
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为 (8.31+1.04) 分 ， 其中， 青年 人 、 中 年 人 和 老年 人 
3 组 反应 性 评价 总 分 分 别 为 (8.30+ 1.07 ) 分 (8.10+1.04 ) 
分 和 (8.41+1.00) 分 ， 中 年 人 组 对 社区 卫生 服务 的 反 
应 性 评价 总 分 较 低 ， 老 年 人 组 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 
评价 总 分 较 高 。 不 同年 龄 段 居民 对 社区 卫生 服务 的 反应 
性 评分 较 高 的 均 为 尊严 和 社会 支持 两 个 维度 ， 评 分 较 低 
的 均 为 选择 性 和 自主 性 维度 。 青 年 人 、 中 年 人 、 老 年 人 
间 的 尊严 和 社会 支持 的 维度 平均 分 比较 ， 差 异 有 统计 学 
意义 (P<0.05 ) ; 两 组 间 比 较 结果 显示 ， 青 年 人 和 中 年 
人 尊严 维度 平均 分 均 低 于 老年 人 ， 中 年 人 社会 支持 维度 
平均 分 低 于 老年 人 组 , 差异 有 统计 学 意义 (P<0.001 ) ， 
见 表 1。 浙江 省 社区 卫生 服务 中 心 的 反应 性 分 布 指数 
为 0.130， 青 年 人 组 反应 性 分 布 指数 为 0.137， 中 年 人 组 
反应 性 分 布 指数 为 0.131， 老 年 人 组 反应 性 分 布 指数 为 
0.117。 
2.3 不 同人 口 学 特征 居民 反应 性 评分 情况 单 因素 分 析 

单 因 素 分 析 结 果 显 示 ， 不 同 户口 和 月 均 收 入 青年 人 
的 社区 卫生 服务 反应 性 评分 比较 ， 差 异 有 统计 学 意义 
( P<0.05 ) , 不 同性 别 、 本 地 人 情况 、 文 化 程度 、 职 业 、 
婚姻 状况 、 医 疗 保险 类 型 在 各 个 年 龄 段 的 社区 卫生 服务 
反应 性 评分 比较 ， 差 异 无 统计 学 意义 ( P>0.05 ) ; 不 同 
户口 和 月 均 收入 的 中 年 人 与 老年 人 的 社区 卫生 服务 反应 
性 评分 比较 ， 差 异 无 统计 学 意义 ( P>0.05 ) ， 见 表 2。 
2.4 不 同年 龄 段 居民 反应 性 总 体 水 平 影响 因素 的 多 元 
线性 回归 分 析 

以 不 同年 龄 段 居 民 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 总 
分 分 别 作为 因 变 量 ( 赋值 : 按 各 部 分 权重 计算 得 到 的 实 
际 值 ) ， 以 既往 人 研究 结果 证 明 及 单 因 素 分 析 有 统计 学 意 
义 的 变量 [性别 (赋值 : 0= 男 ,，1= 女 ) 、 是 否 为 本 地 
人 (赋值 0= 和 否 ，1= 是 ) 、 户 口 ( 赋 值 : 0= 农村 户口 ， 
1= 城镇 户口 ) 、 文 化 程度 ( 赋值 : 0= 小 学 及 以 下 ，1= 
初中 /高 中 /中 专 , 2= 大 专 / 本 科 及 以 上 ) 、 职 业 (赋值: 
0= 机 关 、 企 事业 单位 ，1= 学 生 ，2= 工人 /农民 ，3= 退 
体 人员 ，4= 无 业 或 失业 ，5= 商业 / 自由 职业 /其 他 ) 、 
婚姻 状况 (赋值 : 0= 未 婚 ，1= 已 婚 ) 、 医 疗 保险 类 型 
(赋值 : 0= 未 参加 ，1= 商业 保险 ，2= 城乡 居民 医疗 保 
险 ，3= 城镇 职工 医疗 保险 ) 、 月 均 收 入 (赋值 : 0=<3 
500 元 ，1=3 501~4 999 元 ,2= 三 5000 元 ) ] 为 自 变 量 
进行 多 元 线性 回归 分 析 。 多 元 线性 回归 分 析 结 果 显 示 ， 
户口 是 青年 人 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评分 的 影响 因素 
( P<0.05 ) ; 文化 程度 、 月 均 收入 是 青 中 年 人 对 社区 卫 
生 服 务 的 反应 性 评分 的 影响 因素 ( P<0.05 ) ， 见 表 3。 


3 讨论 


3.1 浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 水 平 相 对 较 高 
本 研究 测 得 浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 评分 为 
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表 1 反应 性 各 项 目 水 平 构成 及 不 同年 龄 段 评分 情况 (xX+s， 分 ) 
Table 1 Composition of each item of responsiveness levels and the scoring situation across different ages 
维度 ee 全 人 群 青年 人 (n=284 ) 中 年 人 (n=93 老年 人 (n=232) 
EE 友 忆 有 ee ee 
维度 得 分 “条目 平均 分 “维度 平均 分 “条目 平均 分 “维度 平均 分 ”条 目 平均 分 维度 平均 分 
尊严 在 与 社区 医生 / 护士 交谈 过 程 中 ， 您 是 否 受到 尊重 8.60+1.23 8.49+123 8.49+123 841+126 841+126 8.79+1.20 8.79+120 4.842"” 0.008 
您 是 否 能 够 获取 各 种 医疗 健康 服务 方案 信息 8.09 +1.49 7.96+1.37 8.30+1.35 
自主 性 ”你 是 否 能 够 参与 到 社区 医生 对 你 的 医疗 健康 诊 ; 8.04+1.33 8.02+1.38 7.82+1.41 BI low 0 
您 是 否 能 够 参与 到 社区 医生 对 您 的 医疗 健康 诊疗 795+154 元 5 792+144 
方案 制定 中 
保密 性 ”您 与 社区 医生 /护士 之 间 的 交流 是 否 能 不 被 他 人 偷 听 8.29+129 822+134 822+134 814+123 814+123 844+122 8.44+122 2.230 0.108 
.社区 医生 /护士 是 否 有 充足 的 时 间 倾听 您 提出 的 b 
交流 健康 或 治疗 问题 2 A 0 040 00 60a 
及 时 性 ”您 对 前 往 社 区 卫生 服务 中 心 花 费 时 间 的 评价 是 8.14+145 B18+1.44 818+144 8.02+1.47 802+147 8.15+1.48 8.15+1.48 0.669 0.498 
你 对 刘 目 中 小 门诊 室 、 病 房 古话 
”您 对 社区 卫生 服务 中 心 站 诊室、 病房、 卫生 间 8462130 825+149 871£120 
基础 设 清洁 情况 的 评价 是 。 
施 质 量 、 你 对 社区 卫生 服务 中 心 忆 涂 区 、 检 在 区 前 8.33+ 1.24 8.32 + 1.28 8.09 + 1.35 8.46+1.14 3.466"” 0.032 
才 el 心 恬 协 区、 人 己 DT 
情况 的 评价 是 8.17+1.46 7.94+1.48 8.21+1.40 
选择 性 ”您 是 否 能 自由 选择 社区 医生 /护士 7.96+1.56 7.91+1.64 7.91+164 777+147 777+147 8.03£1.50 8.03+1.50 1.319 0.268 
你 在 接受 社区 医疗 计 程 中 ”县 下 能 得 到 
您 在 接受 社区 医疗 健康 服务 过 程 中 ， 是 否 能 得 到 851+127 839+1.31 873+120 
社会 “亲朋 好 友 的 陪护 与 帮 
人 8.63+1.20 8.55 + 1.23 8.38 + 1.28 8.74+1.15 3.570" 0.029 
EN 实 什 区 对 竹 不 侣 乳 忆 
, 8.58 +1.29 8.37+1.33 8.76+1.18 
外 界 保持 联系 = 
反应 性 总 分 8.31+1.04 8.30+ 1.07 8.10+1.04 8.41+1.00 2.882” 0.057 
注 :“ 表 示 与 老年 人 组 维度 平均 分 比较 ，P<0.05;“ 表 示 指 不 同年 龄 段 维度 平 均 分 比较 的 下 值 。 


(8.31+1.04 ) 分 , 略 高 于 国内 大 部 分 文献 的 评价 结果 '*]， 
可 能 是 因为 《浙江 省 卫生 健康 委 关 于 县 域 医 共 体 建设 中 
做 好 基层 卫生 有 关 工 作 的 意见 》'" 等 文件 明确 了 县 域 
医 共 体 建设 中 基层 卫生 工作 的 职责 和 任务 并 要 求 做 好 做 
实 基本 公共 卫生 项 目 工作 ， 相 关 的 基层 卫生 服务 不 断 完 
善 ， 反 应 性 水 平 也 随 之 提高 。 在 反应 性 总 体 水 平 各 维度 
得 分 中 ， 社 会 支持 维度 得 分 最 高 ， 这 与 国内 大 多 数 研究 
结果 相 类 似 '“ ， 这 可 能 是 因为 居民 就 诊 时 大 多 数 有 家 
人 陪同 且 与 外 界 联系 方便 。 选 择 性 维度 得 分 最 低 ， 这 与 
UGHASORO 等 允 的 研究 结果 类 似 ， 一 方面 ， 这 可 能 与 


提升 65 岁 以 上 老年 人 健康 管理 率 ， 在 一 定 程 度 上 满足 
了 老年 人 的 健康 需求 , 提升 了 老年 人 的 健康 服务 获得 感 。 
不 同年 龄 段 居 民 均 对 社会 支持 和 尊严 维度 评分 最 高 ， 说 
明 社 区 卫生 服务 的 医务 人 员 在 治疗 期 间 注重 对 患者 做 到 
人 性 化 、 亲 情 化 且 较 为 尊重 患者 ; 各 年 龄 段 居 民 均 对 选 
择 性 和 上 自主 性 维度 评分 最 低 ， 提 示 在 社区 卫生 服务 中 ， 
让 居民 了 解 病情 ， 自 主 参与 治疗 决定 以 及 在 选择 卫生 机 
构 和 卫生 服务 提供 者 方面 还 有 竺 改进。 因此 ， 在 提供 卫 
生 服 务 时 ， 社 区 卫生 服务 中 心 的 医务 人 员 要 增加 与 患者 
的 沟通 ， 使 其 充分 了 解 自 身 健康 和 疾病 状况 ， 知 晓 治 疗 


社区 卫生 服务 中 心 医护 人 员 数 量 少 有 关 "” ; 另 一 方面 ， 
届 民 对 基层 医护 人 员 诊 疗 能 力 和 水 平 了 解 有 限 ， 因 而 不 
能 根据 医生 诊疗 水 平 来 选择 就 诊 医 生 ， 导 致 居民 对 选择 
性 维度 评分 不 高 。 因 此 , 社区 卫生 服务 中 心 要 加 强 宣传 ， 
提高 社区 居民 对 卫生 服务 中 心 医护 人 员 诊 疗 能 力 和 水 平 
的 了 解 程度 以 提高 居民 对 医务 人 员 选 择 性 维度 的 评价 。 

从 各 年 龄 组 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 总 分 来 
看 ， 老 年 人 组 的 评价 总 分 最 高 ， 一 方面 ， 这 可 能 是 因为 
随 着 年 龄 的 增长 、 身 体 机 能 的 衰退 、 及 健康 状况 的 下 降 ， 
老年 人 对 社区 卫生 服务 的 需求 和 利用 普遍 高 于 其 他 人 和 群 
“” ， 主 要 表现 为 频繁 的 医学 检查 、 药 物 管理 和 健康 咨 
询 等 方面 的 需求 ， 这 使 得 老年 人 更 积极 地 利用 社区 卫生 
服务 ， 同 时 因为 这 些 服务 能 满足 他 们 特殊 的 医疗 需求 ， 
解决 自己 健康 方面 的 问题 而 给 予 较 高 的 评价 ; 另 一 方面 ， 
浙江 省 近年 来 着 力 推进 基层 卫生 工作 ， 将 高 血压 、 慢 性 
病 等 重点 人 群 的 基本 公共 卫生 服务 内 容 落 到 实处 ， 持 续 


目的 ， 并 能 参与 到 自身 治疗 方案 的 决定 中 ， 以 提高 居民 
对 治疗 自主 性 维度 的 评价 。 
3.2 ”浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 的 影响 因素 分 析 

城镇 户口 的 青年 人 对 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 得 
分 较 低 。 这 与 国外 LAMARCHE 等 ' 1 、WILLIAMS 等 
:中 的 研究 发 现 类 似 。 可 能 是 因为 城市 医疗 资源 和 就 医 
选择 相对 农村 较 丰 富 ， 且 交通 相对 便利 ， 青 年 人 更 容易 
获取 更 高 水 平 的 医疗 服务 且 对 医疗 服务 质量 的 敏感 程度 
更 高 ， 所 以 医疗 服务 水 平 相 对 较 低 的 社区 卫生 服务 中 心 
无 法 满足 其 需求 52231 。 因 此 ， 城 市 社区 卫生 服务 中 心 
有 待 与 综合 性 医院 实现 差异 化 协同 发 展 ， 形 成 业务 互补 
并 优化 分 级 诊疗 ， 同 时 提升 自身 服务 质量 以 满足 居民 的 
卫生 健康 需求 。 

大 专 / 本 科 及 以 上 的 中 年 人 对 社区 卫生 服务 的 反应 
性 评价 得 分 较 低 。 这 与 国外 的 研究 结果 类 似 ' 5 ， 这 
可 能 是 因为 受过 更 多 教育 的 人 对 非 医疗 服务 的 期 望 更 高 
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表 2 不 同人 口 学 特征 居民 反应 性 评分 情况 单 因素 分 析 
Table2 Univariate analysis of responsiveness scores of residents with different demographic characteristics 
青年 人 (n=284 ) 中 年 人 (n=93) 老年 人 (n=232) 
0 全 数值 P 值 全 履约 5(P 值 P 信 ”人 网 兴办 (FP) 值 P 什 
性 别 1.137 0.257 0.526 0.600 -0.801 0.424 
男 113 8.39+1.10 46 8.15 + 1.07 113 8.35 + 1.03 
170 8.24+1.05 46 8.04 + 1.02 118 8.46 + 0.96 
是 否 为 本 地 人 -0.224 0.823 -0.561 0.576 1.588 0.114 
是 170 8.29+1.12 59 8.06 + 1.07 oi 8.45 + 1.00 
否 fi 8.32+1.00 34 8.18+1.00 20 8.08 + 0.77 
户 -2310 -0.022 0.308 0.759 0.730 0.466 
城镇 户口 132 8.18+1.05 25 8.12 + 0.94 100 8.47 + 0.98 
农村 户口 140 8.47+1.06 65 8.04+1.05 128 8.37+1.00 
文化 程度 1.380" 0.253 0.604 0.549 0.447° 0.640 
小 学 及 以 下 82 8.13+1.12 23 8.04+1.15 144 8.45 + 1.00 
初中 /高 中 /中 专 mm 8.36+1.17 65 8.16+ 1.00 84 8.33+1.00 
大 专 / 本 科 及 以 上 123 8.37+0.97 5 7.66 + 1.23 9 8.70 + 0.28 
职业 1.010" 0.412 1.195" 0.319 1.067" 0.364 
机 关 、 企 事业 单位 人 员 。 43 8.47+1.07 8 8.84+0.90 
学 生 88 8.13+1.06 
工人 /农民 17 8.47+1.25 28 8.15+0.91 28 8.57+1.00 
退休 人 员 1 8.00+ 0.00 11 8.07 + 0.90 171 8.41 + 0.96 
无 业 / 失 业 37 8.18+ 1.03 8 7.94 + 1.08 15 8.07+1.13 
商业 /服务 业 人 员 / 86 8.41+1.03 37 8.01+1.12 14 8.61 + 0.93 
自由 职业 者 /其 他 
婚姻 状况 -1.566 0.119 -0.505 0.615 0.113 0.910 
未 婚 155 2 0 il 7.60+0.00 1 8.48+0.00 
已 婚 127 8.41 + 1.08 92 8.12+ 1.03 228 8.40+1.01 
医疗 保险 类 型 1.506 0.213 0.176 0.912 0.357 0.784 
成 镇 职工 基本 医疗 保险 100 8.51+1.04 34 8.21+0.87 58 8.43 + 1.05 
成 乡 居民 医疗 保险 141 8.22 + 1.04 53 8.05 + 1.13 156 8.40 + 0.98 
商业 保险 了 8.50+1.24 3 7.99+1.79 5 7.96+1.22 
未 参加 21 8.32+1.13 1 8.00 +0.00 10 8.46 + 0.89 
月 均 收入 Ta 0.001 0.30 0.741 0.922 0.399 
<3 500 元 129 8.13+1.01 33 8.04 + 0.89 118 8.45 +0.95 
3 501~4999 元 39 8.17+1.14 25 8.08 + 0.94 50 8.25 +1.14 
宇 5000 元 93 8.65 + 0.97 32 8.23+1.18 49 8.48 + 0.92 
注 :“ 表 示 了 值 。 


[14] 


与 文化 程度 低 的 人 相 比 ， 文 化 程度 高 的 人 知识 面 
较 广 ， 对 自身 健康 问题 有 一 定 了 解 ， 更 愿意 自主 选择 医 
疗 服务 ， 可 能 更 倾向 于 在 大 医院 或 专科 医疗 卫生 机 构 就 
诊 ， 相 对 忽视 社区 卫生 服务 ; 因此 ， 社 区 卫生 服务 中 心 
要 合理 引导 居民 的 卫生 服务 需求 ， 向 居民 宣传 社区 卫生 


， 并 强调 社区 卫生 服务 的 优势 ; 同时， 
积极 推行 家 庭 医生 签约 制度 ， 建 立 持 久 的 、 信 任 式 的 医 


We 
月 均 收 入 三 5000 元 水 平 的 中 年 人 对 社区 卫生 服务 
的 反应 性 评价 得 分 较 高 。 可 能 是 因为 月 收入 高 的 中 年 人 


在 满足 其 家 庭 生活 和 社交 等 开支 后 ， 有 能 力 支出 医疗 卫 
生 服 务 相关 费用 ， 经 济 压力 相对 较 小 ， 对 治疗 费用 接受 
程度 较 高 “ ; 因此 ， 建 议 完善 医疗 社会 保障 相关 制度 ， 
积极 尝试 各 种 措施 ， 降 低 社区 卫生 服务 价格 或 为 收入 水 
平 低 、 经 济 困难 的 人 群 争取 更 多 的 就 医 优惠 。 


4 小结 


浙江 省 社区 卫生 服务 的 反应 性 水 平 相对 较 高 且 分 布 
较 均 衡 。 社 区 卫生 服务 中 心 在 关注 城镇 户口 的 青年 人 和 
大 专 /本 科 及 以 上 的 中 年 人 的 卫生 需求 的 同时 ， 也 要 提 
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表 3 不 同年 龄 段 居民 反应 性 总 体 水 平 影响 因素 的 多 元 线性 回归 分 析 


Table3 Multiple linear regression analysis of factors influencing the overall level of responsiveness among residents of different ages 


模型 一 (Y= 青年 人 反应 性 总 分 ) 


模型 二 (Y= 中 年 人 反应 性 总 分 


模型 三 (Y= 老年 人 反应 性 总 分 ) 


< 只 
2 B 值 (95%CT) SE P 值 B 值 (95%C7) SE P 值 B 值 (95%CT) SE ”P 值 

性 别 ( 以 男 为 参照 ) 

女 -0.042 ( -0.383, 0.205) 0.149 0.551 0.092 ( -0.394, 0.758 ) 0.287 0.530 0.064 (-0.164, 0.416) 0.147 0.392 
本 地 人 ( 以 否 为 参照 ) 

是 0.044 ( -0.200，0.389) 0.149 ”0.529 一 一 一 0.126 ( -0.84，0.994) 0.273 0.097 
户口 (以 农村 户口 为 参照 ) 

城镇 户口 -0.204 (-0.720，-0.140) 0147 0.004 -0116(-0790, 0315) 0275 0392 0010(-0324,， 0.362) 0.174 0.914 
文化 程度 ( 以 小 学 及 以 下 为 参照 ) 

初中 /高 中 /中 专 -0.080 ( -0.637, 0.250) 0.225 0.391 0.175 ( -0.277, 1.004) 0.319 0260 -0.074(-0.469, 0.172) 0.163 0.361 

大 专 / 本 科 及 以 上 -0.034 (-0.479, 0.334) 0206 0.726 -0.351 (-2.677, -0.207) 0.616 0.023 0.041 (-1.034, 1.853) 0.732 0.577 
职业 ( 以 机 关 、 企 事业 单位 为 参照 ) 

学 生 -0.042 ( -0.709, 0.515) 。 0311 0.756 一 一 一 一 一 一 

工人 /农民 0.001 ( -0.681，0.794) 。 0349 0.986 0.016 ( -1.323，1.390 ) 0.676 0961 0079 (-0218，0.680) 0228 0311 

退休 人 员 一 -0.065 ( -1.436~1.093 ) 0.630 ”0.786 一 一 一 

无 业 或 失业 -0.029 (-0.714，0.544) 0319 0790 -0204(-2.064, 0.764) 0.705 0361 -0.124(-1043，0.085) 0.286 0.096 

商业 /自由 职业 /其 他 0.001 (-0.450, 0.454) 0.229 0.993 -0.038 ( -1.269, 1.113) 0594 0.896 -0.118 (-0.127，1.069) - 0.303 0.122 
婚姻 状况 ( 以 未 婚 为 参照 ) 

已 婚 0.012 (-0.382，0.431) 。 0206 0.906 0.078 ( -2.001，1.993 ) 0.996 0.997 0026(-1674，2.412) 1.039 0.727 
医疗 保险 类 型 ( 以 未 参加 为 参照 ) 

商业 保险 一 一 一 0.000 ( -0.545，0.521 ) 0.266 0.963 一 一 一 

城乡 居民 医疗 保险 -0.035 ( -0.538，0.390) 0.235 0.775 一 一 一 0.230 ( -0.173，1.138) 。 0.332 0.148 

城镇 职工 医疗 保险 -0.012 ( -0.597，0.509) 0.290 ”0.931 -0.006 (-1.361, 2.622) 0.993 0528 0.228(-0.223, 1.229) 0.368 0.173 
月 均 收入 (以 <3 500 元 为 参照 ) 

3 501~4 999 元 0.061 (-0.387, 0.766) 0.293 0518 -0.021(-0.611, 0.525) 0.283 0.881 -0.047(-0.468, 0.249) 0.188 0.553 

宇 5000 元 0.239 ( 0.005, 1.061 ) 0.270 0.052 0.444 ( 0.262, 2.166 ) 0475 0.013 -0.023 (-0.454, 0.347) 0.203 0.793 


注 : 一 表示 无 此 数据 


高 对 选择 性 和 自主 性 维度 的 关注 ， 更 好 地 满足 居民 的 卫 
生 服 务 需 求 ， 以 提高 基层 卫生 服务 的 反应 性 水 平 。 本 研 
究 的 调查 问卷 采用 WHO 提供 的 关键 知情 人 物 卫生 系统 
反应 性 调查 量 表 版 本 ， 从 反应 性 的 2 个 方面 8 个 维度 较 
为 全 面 地 对 反应 性 进行 评价 ， 具 有 较 好 的 科学 性 ; 研究 
样本 来 自 浙 江 省 不 同城 市 、 不 同 档次 的 社区 卫生 服务 中 
心 ， 对 于 社区 卫生 服务 的 反应 性 的 总 体 评价 具有 一 定 的 
代表 性 。 本 研究 也 存在 局 限 性 : (1) 本 研究 仅 选 取 了 
浙江 省 的 样本 ,数量 相对 较 少 ,不 足以 代表 全 国 水 平 .( 2 ) 
本 研究 从 人 口 学 特征 的 角度 分 析 不 同年 龄 段 居 民 对 社区 
卫生 服务 的 反应 性 评价 的 影响 因素 ， 并 未 探讨 环境 等 客 
观 因素 与 居民 社区 卫生 服务 的 反应 性 评价 之 间 的 关联 。 
可 在 今后 研究 中 增加 其 他 省 份 样本 量 进行 扩 面 调研 ， 从 
主客 观 多 元 影响 因素 角度 来 综合 探讨 对 社区 卫生 服务 的 
反应 性 影响 作用 , 并 兼顾 测量 反应 性 的 公平 性 分 布 情况 。 
反应 性 作为 反应 医疗 服务 过 程 中 非 医疗 技术 方面 的 重要 
指标 ， 通 过 本 研究 能 有 效 反 映 居民 对 基层 卫生 服务 实际 
获得 与 期 望 获得 之 间 的 差距 ， 有 助 于 社区 卫生 服务 中 心 


发 现 不 足 之 处 并 加 以 改进 ， 并 为 居民 提供 高 质量 的 卫生 
健康 服务 。 
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